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Background: Previous studies have reported that green tea consumption is associated with a 
lower risk of diseases that cause functional disability, such as stroke, cognitive impairment, 
and osteoporosis. Although it is expected that green tea consumption would lower the risk of 
incident functional disability, this has never been investigated directly. 
Objective: The objective was to determine the association between green tea consumption 
and incident functional disability in elderly individuals. 
Design: We conducted a prospective cohort study of 13,988 Japanese individuals aged 三65
years. Information on daily green tea consumption and other lifestyle factors was collected 
via questionnaire in 2006. Data on functional disability were retrieved from the public 
Long-term Care Insurance database, in which subjects were followed up for 3 years. We 
used Cox proportional hazards regression analysis to investigate the association between 
green tea consumption and functional disability. 
Results: The 3-year incidence of functional disability was 9.4% (1,316 cases). The multiple 
adjusted hazard ratio (95% confidence intervaD of incident functional disability among 
respondents who consumed 1 ・ 2 cups of green tea/day was 0.90 (0.77・1.06) ， that for 3・4 cups 
was 0.75 (0.64-0.88), and that for 三5 cups was 0.67 (0.57-0.79) in comparison with those who 
consumed <1 cup/day (p for trend <0.001). 
Conclusion: Green tea consumption is significantly associated with a lower risk of incident 















宮城県大崎市の 65 歳以上の住民に自記式質問紙調査を実施した後、要介護認定の発生を 3 年
間追跡調査した。解析は 13， 988 名を対象に、緑茶摂取頻度 r 1 杯/日未満J r 1 -2 杯/日 J r 3 
-4杯/日 J r 5 杯/日以上」のうち r 1 杯/日未満」群を基準群 (reference) とした各群の新規
要介護認定と全死因死亡発生のハザード比と 95%信頼区間 (95%CI)を Cox 比例ハザードモデ
ルにより推定した。
その結果、 r 1 杯/日未満J 群に対する要介護認定・死亡の多変量調整ハザード比 (95%CI)
は、 r 1-2 杯/日 J で O.89 (0. 77 -1. 02) 、 r 3-4杯/日 j で 0.76 (0.66 四 0.88) 、 r5 杯/日
以上J で O. 70 (0. 61 -O. 80) と、有意なリスク減少を認めた(傾向性の P 値くO. 001) 。
緑茶摂取頻度が要介護発生リスク減少に関連することを明らかにしたことから、本研究によっ
て緑茶摂取が早期に要介護となることを予防する可能性が示唆された。本研究は、緑茶摂取頻度
が要介護認定発生と独立した関係にあるかを検討するため、様々な交絡要因を考慮している。ま
た飲料の中でも緑茶に特異的であることを示すなど、因果関係を明らかにするために様々な観点
から検討されている。本研究は、新規性などの学術的意義を有するだけでなく、高齢者の健康寿
命延伸の提言につながることから公衆衛生上の意義も大きいと考えられる。
よって，本論文は博士(医学)の学位論文として合格と認める。
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